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Palentanspr^che: 

1. Chirurgisches Abklemminstrument, bestehend 
aus einem Abklemmelement, das zwei Abzwickteile 
aufweist, und aus einem Basiskdrper. der zum 
EinfOhren des Abklemmelementes in eine Kdrper- 
hdhle und zum Offnen und SchlieBen der Abzwick- 
teile diem; wobei die Abzwickteile dadurch in ihre 
SchlieBstellung gebracht werden, daB Schragflttchen 
der Abzwickteile bei der Betatigung mit der 
lnnenkante eines Zylinders am Ende des Basiskdr- 
pers in Eingriff gelangen, und wobei das Abklemm- 
element vom Basiskdrper idsbar ist, dadurch 
gekennzeichnet, daB das Abklemm element 
(11) achtfdrmig mit selbstklemmenden Abzwicktei- 
len (lid) ausgebildet ist und aus einem Idsbar mit 
einem Hakenelement (20) im Basiskdrper (10) 
kuppelbaren hinteren Endteil (11a), an den sich die 
Schragfiachen (116) anschlieBen, besteht, und daB 
das Abklemmelement (11) durch einen Draht (19), 
der an dem in zyUndrischen Bet'&tigungsmitteln (i5 t 
16) des Basiskdrpers (10) gleitenden Hakenelement 

(20) befestigt ist. in ein zylindrisches Kupplungsele- 
ment (21) soweit hineiiiziehbar ist, daB allein durch 
Zug an dem Draht (19) durch die zuerst auf das 
Kupplungselement (21) treffenden Schragfiachen die 
Abzwickteile (lid) geoffnet und durch die bei 
weiterem Zug auf das Kupplungselementitreff enden. 
einander kreuzenden Teile (11c) geschlossen wer- 
den. 

2. Chirurgisches Instrument nach Anspruch 1. 
dadurch gekennzeichnet, daB das Kupplungselement 

(21) von den Betatigungsmitteln (15, 16) losbar ist. 

3. Chirurgisches Instrument nach Anspruch 1, 
dadurch gekennzeichnet, daB das mit den Hakenele- 
menten (12) verankerte Abklemmelement (11) 
vollstandig in das AuBenrohr (12) des Basiskdrpers 
(10) einziehbar ist und im eingezogencn Zustand das 
vordere Ende des Kupplungsetementes (21) in 
leichter Beruhrung mit den Schragfiachen (116) des 
Abklemmelementes (1 1) steht. 

4. Chirurgisches Instrument nach Anspruch I. 
dadurch gekennzeichnet, daB im Zustand des 
Auftreffens der einander kreuzenden Teile (He) des 
Abklemmelementes (11) auf das Kupplungselement 
(21) die Schragfiachen (116) des Abklemmelementes 
sich innerhalb der Innenbohrung (16a) eines 
FUhrungsteils (16) zwischen dem vorderen Ende des 
Betatigungsgliedes (15) und dem hinteren Ende der 
Innenbohrung (16a) befinden, und daB der Durch- 
messer der Innenbohrung (16a) des Fuhrungsteils 
(16) so groB bemessen ist, daB ein Spiel (23) in bezug 
auf die Verbindungsstelle (p) zwischen den Schrag- 
fiachen (116) und den einander kreuzenden Teilen 
(1 1c) des Abklemmelementes (1 1) vorhanden ist. 



Die Erfindung betrifft ein chirurgisches Abklemmin- 
jment, bestehend aus einem Abklemmelement, das 
ei Abzwickteile aufweist, und aus einem Basiskdrper. 

zum Einfuhren des Abklemmelementes in eine 
rperhdhle und zum Offnen und SchlieBen der 
zwickteile dient, wobei die Abzwickteile dadurch in 
i SchlieBstellung gebracht werden, daB Schragfla- 
n der Abzwickteile bei der Betatigung mit der 
enkante eines Zylinden; am Ende des Basiskdrpers in 
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Eingriff gelangen. wobei dps Abklemmelement vom 
Basiskdrper losbar ist. 

Ein derariiges Abklemminstrument ist aus der US-PS 
35 06 012 bekannt. Bei dem bekannten Instrument wird 
5 durch Drehen eines Betatigungsstabes tiber eine 
Schraube ein Halteteil fOr die Abzwickteile in axialer 
Richturig in einer Rohre verschoben, wodurch die durch 
Federkraft auseinanderstrebenden Abzwickteile bei 
Hineinbewegung des Halteteils in die R6hre mit dem 

io Innenrand am Ende der Rohre zusammenwirken und 
gegen die Federkraft geschlossen werden. Durch den 
hier verwendeten Schraubmechanismus mit dem Betflti- 
gungsstab, der fOr die Obertragung der Drehbewegung 
innerhalb der verhliltnismaflig langen Rdhre des 

15 Instrumentes entsprechend dick ausgebildet sein muB. 
wird zwangsiaufig der AuBendurchmesser der Vprrich- 
tung verhaltnismSBig grofl und die Biegsamkeit 
verhaltnismaflig klein. 

Der Erfindung liegt die Aufgabe zugruhde. einen 

ao Mechantsmus zum Offnen und SchlieBen der Abzwick- 
teile bei einem chirurgischen Abklemminstrument der 
eingangs genannten Art zu schaffen. der eine befriedi- 
gende Wirkungsweise auch bei geringen Abmessungen 
der Endoskoprdhre gewahrleistet. 

25 Die gestelltc Aufgabe wird gemaB der Erfindung 
dadurch geldst. daB das Abklemmelement achtfdrmig 
mil selbstklemmenden Abzwickteilen ausgebildet ist 
und aus einem Idsbar mit einem Hakenelement im 
Basiskdrper kuppelbaren hinteren Endteil. an dem sich 

30 die Schragfiachen anschlieBen. besteht. und daB das 
Abklemmelement durch einen Draht. der an dem in 
zylindrischen Betatigungsmitieln des Basiskdrpers glei- 
tenden Hakenelement befestigt ist. in ein zylindrisches 
Kupplungselement soweit hineinziehbar ist, daB allein 

35 durch Zug an dem Draht durch die zucrst auf das 
Kupplungselement treffenden Schragfiachen die Ab- 
zwickteile geoffnet und durch die bei weiterem Zug auf 
das Kupplungselement treffenden. einander kreuzenden 
Teile geschlossen werden. • 

40 Die erfindungsgemaBe Konstruktion ermdglicht das 
Offnen und SchlieBen des Abklemmelementes durch 
eine fortlaufende Bewegung in einer einzigen Richtung. 
so daB es mdglich ist, als Obertragungselement einen 
Draht zu verwenden, der sich durch einen geringen 

45 Raumbedarf auszeichnet und aufgrund seiner Eigen- 
schaft, nur Zugkrafte ubertragen zu kdnnen. bei 
bekannten Konstruktionen nicht eingesetzt werden 
konnte. Ein Draht ist aber wiederum von ganz 
besonderem Vorteil fur Instrumente dieser Art, weil er 

50 selbst flexibel ist und damit auch die Rdhre, in der er 
geftihrt ist, flexibel gehalten werden kann, so daB das 
Instrument bei der Einfuhrung in gewundene und 
gekriimmte Wege im Korper den Krummungen und 
Windungen ohne Schwierigkeiten folgen karin. 

55 Dadurch, daB in Weiierbildung der Erfindung das mit 
den Hakenelementen verankerte Abklemmelement 
vollstandig in das AuBenrohr des Basiskdrpers einzieh- 
bar ist. werden Verletzungen beim EinfOhren des 
Instrumentes in eine Kdrperhdhle weitgehend vermie- 

60 den. 

Es ist zwar auch ein chirurgisches Abklemminstru- 
ment bekannt (US-PS 28 90 519), bei dem das 
Abklemmelement etwa achtfdrmig ausgebildet ist, 
jedoch wird hier die Offnung der Abzwickteile des 
65 Abklemmelementes durch eine Schere vorgenommen, 
bei der das Ende eines der beiden Schenkel eine 
Aufnahme fur das Abklemmelement enthait, in das diese 
Aufnahme von vom einschiebbar ist. Ein Scherenme- 
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chanismus ist aufgrund seines Raumbedarfes nichi in 
tiefcrc Korpcrhfchlcn cinfuhrbar und auch mcht in 
Vcrbinduhg mil einem Endoskop verwendbar. 

Die Erfindung wird nachfolgend anhand eines in der 
Zeichnung dargcsielltcn Ausfuhrungsbeispiels naher 5 
erlauicrt Iri der Zeichnung bedeutet 

F i g. 1 eine leilweisc geschniuene Seilcnansicht eines 
erfindungsgcmaBcn chirurgischen Instnimentes, 

Fig. 2 eine leilweisc geschniuene Seitenansichi des 
Basisendcs des chirurgischen Instrumenies, io 

Fig. 3 eine perspckiivische Darslellung einer. Ab- 
klemmelementes mil zugch6rigen Kupplungsmitteln, 

F i g. 4 cir>-: Qucrschnittsdarsicllung enilang der Linie 
4-4 in F ig. l, 

Fig. 5 eine leilweisc geschniuene Seitenansichi des i$ 
Basiskdrpers des Instrumenies mil eingezogenem 
Abklemmelement 

Fig. 6 eine Querschniusdarsiellung zur Vexanschauli- 
chung, wie die betroffene Stetle der Korperhohle von 
dem Abklemmelement erfaflt wird und 

F i g. 7 eine Querschnittsdarsteilung zur Veranschauji- 
chung. wie die erkrankte SfcJJe der Korperhohle von 
dem Abklcmmclomeni abgeklemmi wird. 

GemaB Fig.l isi cin Abklemmelement 11 am 
vordercn Ende eines Basiskorpers 10 cines chirurgi- is 
schen Insirumcnics angebracht Das Abklemmelemeni 
11 wird emspreehend der Darstellung in Fig.l am 
vorderen Ende des Basiskorpers 10 des chirurgischen 
;lnsirum_enies befestigt bevor dieses durch ein nichi 
dargestclUes 'Endoskop - in" die K6rperh6hle eines -y> 
Paiientcn eingefuhrt wird. 

Das Abklemmelement 11 wird durch Biegen eines 
langlichen Metallblcches in eine Acht-Form hergestellt 
und das fenig geformte Element besteht aus einem 
hinieren Endteil 11a zwei SchragflSchen \th deren 35 
eines Ende mil dem Endteil 1 1<a verbunden ist, und deren 
andercs Ende sich von der Achse X X nach auBen 
entfernt aus zwei mit dem anderen Ende der 
Schragflacheh Mb verbundenen. einander kreuzenden 
Teilcn 11c und aus zwei Abzwicktcilen lid, die mil dem 40 
anderen Ende der einander kreuzenden Teile 11 c 
verbunden sind. 

In Fig. 3 ist zu erkennen/daB die Abzwickieile J id 
des Abklemmelementes 11 wesentlich breiter als die 
Schragfl&chen 11/) und die einander kreuzenden Teile 45 
llcsind. Die Abzwickieile lldwerden in der aus F i g. 6 ■ 
und 7 ersichtlichen Weise durch Eingriff mit einem 
Kupplungsteil 21 geoffnet und geschlossen. 

Der Basiskorper 10 des chirurgischen Instrumenies ist 
mil einer auBeren flexiblen Rohre 12 aus Kunststoff 50 
verbunden. GemaB F i g. 2 erstreckt sich die flexible 
Rohre 12 vom vorderen Ende des Instrumenies bis zum 
Basiskorper 10. Im vorderen Endbereich der flexiblen 
Rohre 12 ist ein zur Verstarkung dienendes. zylindri : 
sches Metallteil 13 angeordnet um die flexible Rohre 12 55 
don in ihrer Rohrform zu halten. Das Basisende der 
Rohre 12 isi an einem Halteteil 14 aus Kunststoff 
befestigt. 

In der flexiblen Rohre 12 ist ein rohrformiges 
Betatigungsglied 15 gleitend angeordnet Das Betati- 60 
gungsglied 15 besteht aus einem dunnen Metalldraht 
der eng nach Art einer Schraubenfeder aufgewickelt ist 
Mit dem vorderen Ende des Betatigungsgliedes 15 ist 
ein dunnwandiges zylindrisches Fuhrungsteil 16 aus 
Metall mit einem an beiden Enden offenen Loch 16a 65 
befestigt Der Basisteil des Betatigungsgliedes 15 ist 
gemaB Fig. 2 in einem Kunststoffteil 17 befestigt Der 
mittlere Bereich des Kunststoffteils 17 gleitet in einem 



Loch 14ii des Haltcteils 14. Wenn das Teil 17 relam /urn 
Hulieteil 14 bewegt wird. fuhn das Betaiigungsglicd 15 
eine axiule Gleitbewegung in bezug auf die auBerc 
Rohre 12 aus. Eiwn in der Mine des Kuristsioffteils 17 
befindei sich eine in Aehsrichiung verlaufehde Rille 17a 
Auf dem KunststofftetJ 17 isi ein Gleitkorper 18 so 
gelagert daB er sich enilang der Rille 17/i in 
Aehsrichiung des Teils 1 7 bewegen kann. 

Innerhalb des Betatigungsgliedes 15 ist auf desscn 
ganzer Lange cin Meialldraht.19 angeordnet Der Drahi 
19 istan seinem freien Ende mit eincm Hakenelemeni 20 
und an seinem Basisende mil dem Gleitkorper 18 durch 
ein axiales Loch 176 im Teil 17 verbunden. Wenn der. 
Gleitkorper 18 nelativ zum Teil 17 bewegt wird. bewegi 
sich auch der Draht 19 innerhalb des Betatigungsgliedes 
•15 und.als Folge wird das Hakenelemeni 20 im vorderen 
Endbereich des Betatigungsgliedes 15 axial bewegt 

An einer Seite isi das Hakeneiement 20 mit einem 
Ausschnitt 20a versehen. Der Ausschnitt 20a verlauft 
wie aus Fig. 4 ersichtlich ist senkxecht zur Achse des 
Hakenelements 20. Jm Ausschnitt 20a des Hakenele- 
mentes 20 ist der hintere Endteil its des Abklemmele- 
menies 11 losbar verankert 

Ein zylindrisches Element 21 bildei ein Kupplungsteil. 
dessen auBerer Durchmesser abgestuft ist so daft ein 
vorderer Abschnitt 21 d mil groBem Durchmesscr und 
ein hintf^rer Absthnitt 2tc mil kleinem Durchmesser 
gebildet wird. Das Kupplungsieil 21 ist an beiden Enden 
of fen und besiizt ein Loch 21a. Der vordere Endbereich 
des Fuhrungsteils 16 ist losbar auf den diinneren Teil 21c 
des Kupplungsteils21 aufgeschoben. - - - 

Nachfolgend wird die Arbeitsweitie des erfindungsge- 
maBen chirurgischen Instrumenies beschrieben. 

Das Kupplungsteil 21 wird in das Fuhrungsieil 16 
eingesetzt und der hiniere Endteil 11a des Abklemmele- 
mentes 11 im Ausschniti 20a des Hakeneiemenies 20 
verankert bevor das chirurgische Instrument in die 
Korperhohle eines Patienten eingefuhrl wird. 

Um das Kupplungsteil 21 und das Abklemmelement 
11 am Basiskorper 10 anbringen zu konnen. wird das 
Kunststoffteil 17 anbringen zu konnen, wird das 
Kunststoffteil 17 in das Halteteil 14 hineingedruckt so 
daB das Hakeneiement 20 uber das vordere Ende der 
auBeren Rohre 12 vorsteht. Wahrend das Teil 17 in das 
Halteteil 14 hineingedruckt wird. wird auch der 
Gleitkorper 18 in seine vordere Endlage bewegt 

Nach Anbringung des Kupplungsteils 21 und des 
Abklemmelementes 11 am Basisteil 10 wird das Teil 17 
aus dem HatteteH 14 zuruckgezogen, und damn wird 
auch der Gleiikdrper 18 zuruckgezogen. Hierdurch 
werden das Abklemmelement 1 1 und das Kupplungsteil 
21 vollstfindig in die auftere flexible Rohre 12 
hineinbewegt was in Fig. 5 dargestellt ist Wenn jetzt 
der Gleitkorper 18 in bezug auf das Teil 17 und damn 
auch das Hakeneiement 20 etwas nach hinten bewegt 
wirdberuhrt eine konische Flache 21 b an der lnnenseite 
des vorderen Endes des Kupplungsteils 21 die beiden 
Schragflachen llddes Abklemmelementes 11, wodurch 
verhinden wird. daB das Abklemmelement 11 vom 
Hakeneiement 20 abfallen kann. 

Nachdem das Kupplungsteil 21 und das Abklemmele- 
ment 11 auf diese Weise von der flexiblen Rohre 12 
aufgenommen worden sind, wird das chirurgische 
instrument beispielsweise durch ein nicht dargestelltes 
Endoskop in die Korperhohle des Patienten eingefuhrl. 
Wenn eine erkrankte und daher abzuklemmende Stelle 
22 — beispielsweise ein Polyp eic. — bei der 
Betrachtung der Korperhohle entdeckt wird, wird das 
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vordere Endc des chirurgischen Instrumcntes mittels 
dcs Endoskops an die Stellc 22 herangefOhrt. Da sich 
hierbci das Abklemmelement It vollstandig innerhalb 
der flexiblen Rohre 12 befindct. kann die Innenwand der 
K5rperh5hle nicht verletzt werden. selbst wenn das 5 
vordere Endc des Instrumcntes an die Innenwand der 
Kdrperhdhlc anstoBt. . 

Nachdcm das vordere Ende dcs chirurgischen 
Instrumentes auf die Stclle 22 der Kfrpcrhohle 
ausgerichtet worden ist, werden das Teil 17 und der 10 
Glcitkdrper 18 als Einheit rclativ zum Haltetcil 14 nach 
vorn bewegt. so daB das Hakcnelemcnt 20 und das 
Kupplungsteil 21 aus der Rohrc 12 heraustretcn. Dann 
wird der Gleitkorper 18 und damit der Draht 19 etwas in 

bczug auf das Teil 17 cinwarts gczogen, damn nur das 15 
Hakenelcment 20 relativ zum Kupplungsteil 21 
eingezogen wird. Da der Innendurchmcsser dcs Loches 
2U des Kupplungsteils 21 kleihcr der Abstand 
zwischen den Verbindungspunktcn p der Schragfiachen 
116 und der einandcr kreuzenden Telle 11c des 20 
Abklcmmelemcntes 11 ist. ireffen bcim Einzichcn dcs 
Hakenelcmcntcs 20 die Sehragfiachcn H* dcs Ab- 
klcmmelccmcs 11 auf den konischen Bcrcich lib dcs 
Kupplungsteils 21 und-werden bcim wcitcrm Zuruckv _ 
-/ichen in das Loch 2ta gcmiiB Fig. 6 zusammengc- i 5 
driickl. so daO die Ab/wicktcile HcVdcs Abklcmmele- 
mcntes 11 wcil geoffnet werden. Hierbci wird der 
. Krcuzungswinkcl zwischen den Teilcn 11c dcs Ab- 
klcmmelemcntes U auf cine gcwOnsehtc GroBc 
vcrandcrt. Dabei wird die Stellc 22 der Korpcrhohlc 30 
gcmiiB Tig. 6 zwischen den Abzwicktcilcn Md dcs 
Abklcmmelemcntes 1 1 crfalit. , 

AnschlicBcncI wircl der Gleitkorper 18 und damtt der 
Draht 19 wcitcr rclativ zum Teil 17 zurUck gczogen, so 
claB das Hakcnelemcnt 20 cntsprcchend F 1 g. 7 cbcnfalls 35 
zuriickgezogen wird. In der dargcstclltcn 1-ngc ist das 
Kupplungsteil 21 nicht mchr in Eingriff mil den 
SchrfigflAchcn 1!6dcs Abklcmmelemcntes. sonc cm mil 
den einandcr krett/enden Teilcn 11c; so daO die 
Ab/wiektcilc I lc/ geschlossen werden unci die Stellc -22 40 
clcr Korpcrhohlc abgcklemml werden kann. Hierbci 
wircl wiedcrum der Krcuzungswinkcl dcs Abklcmmele- 
mcntes II vcrttnclcri und die Lagcdcs Krcuzungspunk- 
tes verschoben. _ , . 

•Deim Zurttck/.ichcn dcs Hakenelcmcntcs 20 in dtc in 4$ 
rig. 7 dargcslclltc I .age gclangcn die Schrllgflttchcn 
116 dcs Abklcmmelemcntes 11 in die Inncnbohrung 16«i 
dcs FOhrungstcils 16 unci zwischen das vordere l-.ndc dcs 
BcWUigungsglieclcs 15 unci das hintcrc fendc ccs 
Kupplungsteils 21. Da jedoch die Inncnbohrung 16« dcs 50 
FOhmngstclls 16 so groB ist, daB cln Spiel In bezug . auf 
die Verbindungsstcllo p -zwischen der 1 SchrBgflttchen 
116 und den einandcr kreuzenden Teilcn lie 'des 
Abklcmmelemcntes vorhanden Ist, werden die Schrttg- 



fiachen 116 vom Fiihrungstcil 16 nicht zusammcngc- 
drQckt. Innerhalb dcs FGhrungstcils 16 wird em 
Zwischcnraum 23 durch das hintcrc Endc des 
Kupplungsteils 21 und das vordere Endc des Betati- 
gungsgliedes 15 gebildet. .. 

Nachdcm das Abklemmelement 11 die kranke Stellc 
22 der Korpcrhohlc crfaBt hat. wird der Gleitkorper 18 
und damit der Draht 19 rclativ zuni Teil 17 nach vorne 
gesloflen. urn das Hakcnelemcnt 20 zusammen mil dem 
Abklemmelement 11 nach vornc zu bewegen. Dabei 
gclangt das von den einander kreuzenden Tcilen llcdes 
Abklcmmelemcntes 21 eingeschlossene Kupplungsteil 
auBcr Eingriff vom Fiihrungstell 16 und wird zusammen 
mit dem Abklemmelement 11 nach vorn gestoDen 
Wenn nach der vollstandigen Freigabe des Abklemm- 
ciementes 11 der vordere Endbereich des chirurgischen 
Instrumcntes durch Manipulation des Endoskops zur 
Seite bewegt wird. gelangt der htntere Endteil 11a des 
Abkiemmelementes 11 auBer Eingriff von dem Aus- 
schnitt 21 a des Hakenelementes 20. Dadurch werder 
das Abklemmelement 11 und das Kupplungsteil 21 
vollstandig vom Basiskorper 10 des Instrumentes 
getrennt und innerhalb der Korperhfthlc belassen. Mi' 
andcrcn Worten bleibt die Stclle 22 der Korperhohh 
eingcklcmmt in - dem: mit^_ clem KupplungsteH 21 
vcrbundenen Abklemmelement 11. 

Das Kupplungsteil 21 dient zur Aufrcchierhaltung dc: 
Klcmmeingriffcs dcs Abklcmmelemcntes mit de 
kranken Stclle 22 der Korpcrhohlc. wobei di» 
Abzwicktcilc \\d dcs , Abklcmmelemcntes 11 ii 
geschlosscncr Lagc vcrbleibcn. Hierdurch wird di< 
Gcfahr vermicden. da(3 das Abklemmelement unab 
sichtlich von der kranken Stellc 22 der Korpcrhohl 
abfailt. Das Abklemmelement bleibt nun solangc in de 
K6rpcrh6hlc. bis die abgcklcmmtc Stellc der K6rpcr 
hohle abgestorben ist iind zusammen mit del 
Abklemmelement auf die Innenwand der Kdrpcrhohl 
hcruntcrfallt. Die hcruntcrgcfollcnc abgestorbene Stcli 
wird dann zusammen mit dem Abklcmmclcmcr 
ausgcschicdcn. 

I licrdurch wcrclcn starkc Blutungcn vermicden un 
clcr llcilungsvorgang gefftrdcrt. Da die Abzwicklcil 
11c/ dcs Abklcmmelemcntes durch den Eingriff dc 
Schragflltchcn M6mit der Inncnflttchc dcs Kupplung: 
clcmcntcs wcit ge6ffnct wcrclcn k6nncn. kann cir, 
gioUcrc Stellc von den Abzwicktcilcn \\d d( 
Abklcmmelemcntes crfaBt werden. Dieses Erfasscn llll 
sich abcr atich leichlcr unci sichcrcr wegen dcs grOBcrc 
OffnungswinkclsdurchfUhrcn. Das Abklemmelement I 
IllBt sich abcr uuch Icicht am Basiskorper cl< 
Instrumentes anbringen und von dicscm lOsen und kar 
ohne Gcfahr cines Ausfalls Icicht geoffrtet ur 
geschlossen werden. 
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